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HEPATIC FUNCTION, ESPECIALLY BLOOD-SUGAR, OF 
PATIENTS WITH BONE AND JOINT TUBERCULOSIS 
by 
SHusuKE NAKASHIMA, SAIZO TESHIMA, Koza SANO. 
From the Orthopedic Division, Yamana！王aNational Hospital 
Summary 
In tuberculosis, al organs, especially the liver and the kidney, apt to be affec-
t吋．
Examination of hepatic function and measurement of blood-sugar were per-
formed on patients with bone and joint tuberculosis in Yamanaka National Hospital. 
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高田氏反応 惜 ilt 
血清コバルト Rs Rs 
血清カドミウム Rz R4 
プロムスルフ判ァ定レン 5・1・0・ー 10・2・0・ーIぴ30'45’ 
尿ウロピリノーゲン
血 尿 ＋ 十
尿ミ ロン ＋ 
血 糖 58 57 






















氏 名｜乳 O 幸 ol 荒 O 武 0 同o~－1工万一司杉O仁O郎
性 合 ノロム 合 会 合
年 令 32 42 24 30 42 
病 名 膿腰椎疹カリエス 腰椎カリエス膿疹 腰椎カリエス凄孔
体重 (kg) 50 54 54 39 52 
手 術 ＋ 一 十 十
ストマイ使用 ＋ 十 十 ＋ 
赤血球数（万） 213 330 446 354 418 
白血球数 11800 6000 6700 4100 8000 
E白．血S球t.分s.類 3 1 70 6 3 65 。4 59 
L. M. 24 2 25 I 27 2 21 4 35 2 
血色素量 % 45 72 83 45 80 
血 沈 58 21 9 42 45 
血 圧 118～58 120～78 135～50 118～70 122～83 
馬尿酸Q氏法 0.56 0.29 0.97 0.26 0.80 
高田氏反応 ＋ 世骨 十 ＋ 士
血清コパルト ~ Rio Rs Rs R, 
血清カド ミウム R, Rio R, R~ R, 
プロムスルフ判ァレン 14・5・0・ー 29・2・2・＋ 9・4・0・－ 9・3・0・ー 9・3・0・－
10’30’45’定
尿ウロピリノーゲン 一
血 尿 ＋ 一 十
尿ミ ロ ン 一 ＋ 十 ー
血 糖 57 78 64 62 70 
Thorn Test 十16 -13 -69 -10 -50 N 増減%判定
アトレナリン自覚 一 一 一 一
564 
性
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高田氏反応 十 ＋ 冊 十 柑＋
血清コパルト Rs Rs Rs Rs Rs 






血 糖 62 68 69 65 69 
Thorn Test -4 -39 増減%判定
アドレナリン自覚
表 VI 
氏 名 北 O幹 O 高O千O子｜畦O美O子室OとO子｜太OれO子
a性 合 ♀ ｜早♀ ♀ 
年 ノ－合μ、 5 40 17 14 19 
病 名 凄腰椎カリエ孔ス 胸肢椎富淋カ巴リ腺エ結ス核 膿右仙疹腸関凄節結孔核 凄左仙腸関節結孔核 胸左椎股関カ節リ結エ核ス
体重 (kg) 16 38 37 40 40 
手 術 十 十
ストマイ使用 十 十
赤血球数（万） 335 368 446 390 425 
白血球数 noo _8300 4200 8400 6400 
白血球分S類． 
E. St. 4 57 2. 4 45 0. 6 64 3 3 19 3 4 面5
L. M. 37 38 2 24 73 2 36 2 
血色素量% 59 64 65 52 81 
血 沈 53 81 3 35 
血 圧 128～94 115～72 115～64 
馬尿酸Q氏法 0.22 0.24 0.29 0.39 0.25 
高田氏反応 flt * 制十 十血清コバルト Rs Rs Rs Rs R1 
血清カドミウム Rs R, R4 R侶 R4 
プロムスJレフ判ァレン
101 301 45＇定 14・6・2・÷ 9・2・0・－ 18・5・2・÷
尿ウロピリノーゲン
血 尿 十 * 尿ミ ロン 士
血 糖 70 65 75 48 58 




氏 名 木 O 重 O 小 O 善 O 鳥 O 藤 O 熊 O 康 O 竹 O 真。
a性 合 合 合 合 合
年 令 27 30 30 18 10 
病 名 胸椎カ節リエス 右右仙腸lJl関節結核 腰椎カリエス 腰椎カリエス 頚椎，右大転右膝関結i後 右肘関節結核 両大転子結核 子，膿蕩
体重 (kg) 50 45 52 42 23 
手 術
ストマイ使用 ＋ 
赤血球数（万） 388 450 465 540 360 
白血球数 4800 6400 8200 6600 15400 
E白．血S球t.分s.類 2 5 52 2 4 67 17 2 64 2 69 5 2 61 
L. M. 32 4 26 14 3 25 3 30 2 
血色素量% 72 68 65 92 45 
血 沈 79 37 38 8 84 
血 圧 128～84 112～58 115～70 128～78 115～50 
馬尿酸Q氏法 0.22 0.56 0.56 0.63 0.26 
高田氏反応 it十 十 it十 士 惜
血清コパルト Rs Rs Rs Rs Rs 
血清カドミウム R4 R4 R信 R, R侶
プロムスルフ判ァレン
10’30’451 定 8・2・0・－ 13・4・0・－ 10・3・0・－ 14・4・1・÷
士
血尿 十 ＋ 
尿ミロ ン
血 糖 72 62 60 57 61 
Thorn Test 
-27 -45 -9 -14 -17 増減%判定
アドレナリン自覚
重量 VIII 
氏 名 宮 O 宗 ol佐O栄O郎 大 O 智 ol松 O 信 o＼坂 O 久 O
’性 合 合 合 合 合
年 令 40 31 19 24 54 
病 名 腰結椎核， 膿右股疹関節 右股関節結核 右膝関節結車産 左股関節結核膿湯 左股関節結核
休重 (kg) 40 57 43 53 50 
手 術 ＋ ＋ 十
ストマイ使用 ＋ 十 十
赤血E求数（万） 440 、＼ 475 439 403 369 
白血球数 7700 6600 9500 6500 5100 
E白．血S球t.分s.類 1 3 59 4 3 52 13 2 54 7 2 58 3 3 76 
L. M. 34 3 38 3 30 30 3 16 2 
血色素霊% 69 85 70 75 78 
血 沈 59 2 7 2 54 
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Lower Esophag・eal Web 
羽T.F. Bugden, J. E. Delmon'co (J. Thoracic Surg. 31, 1,1956) 
従来p 用車下困難を訴える患者にレ線学的及び食道鏡 っても，薄いBa.を用いると多くは見逃されP濃＂＇Ba・





深いレ線検査を行ってp 下部食道に薄い膜様物による は拡張や螺動充進はみられない．関胸して食道壁外よ 1
狭窄を認め手術によってそれが所謂＂ loweresopha- り触診する丈では夜結を認めないが，切開して指を挿
geal web＂であることを確めた． 入すると指頭に触れ，更に胃切開孔より入れた指で
これと同様の症例を lngelfingerand Kramerや Webを上方に線転するとこれを見ることも出来る．




本症による膜下困難は固い食物塊によって起りp 水 この Esophagealwebはこれを心掛けて検査する
をのむと軽減するのが特長である．高度になると流動 時には比較的容易に発見され得るがp 一方廠痕狭窄や
物以外のものはのみこめない．惑心，幅吐F 胸やけ等 癌，或は Achalasiaと鑑別する必要がある．
は存在しない． f抄訳中村和夫）
食道鏡検査では何らの所見も呈せず，レ線透視によ
